Seminoma Originated from the Retained Testis by 松浦, 省三 & 大熊, 謙彰
Title腹部停留睾丸腫瘍(Seminoma)に就いて
Author(s)松浦, 省三; 大熊, 謙彰












松 浦 省 三
久留米大学医学部泌尿器科学教室(主任 重松教授)
大学院学生 大 熊 謙 彰
         Seminoma Originated from the Retained Testis 
                           Shozo MATSUURA 
      From the  Department of Urology, Yahata Municipal  Hospital, Yahata, Japan 
                        (Director  : Sachio Ito, M. D.) 
                         Yoshiaki OHKUMA 
  From the Department of Urology,  KurumeUniversity, Medical School, Kurume,  Japan 
 (Dire..-tor  : Prof. Schun  Shigematsu, M. D.) 
   A case of testicular retention in the right abdomen of a 34-year-old male is presented. 
The tumor, retained testis, was over fist-size, 430 Gm. in weight, and the histopathological 
diagnosis was seminoma. 
   A review of literatures concerning with testicular neoplasma especially retained testis 
and the incidence of its malignant change were described. Along with a review of the 
pertinent literatures, is it  stressed that the retained testis should be subjected to surgical 




等か の障碍 が存在す る場 合,下 降は不充 分とな
つて,睾 丸が異常 の位置に留 つたままとな る.
此 の場合,睾 丸 が腹腔,鼠 径部等,睾 丸下降の
径路 の一部 に留 まつてお る場合,一 般に潜伏 睾
丸 と称 し,時 には下降経 路以外の場所に転位す
る場合,こ れを睾丸転位 と呼称 して居 る.V.
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とは大体 同意義 に解 されて居 るが,潜 伏睾丸は
性分化 の遅 発に基 いた発育障碍 の結果起つたも
ので あ り,停 留睾丸は畢丸下降 の経過 中,挙 睾
筋中の線維索 に より陰嚢 内に睾丸 の下降しない
場 合 と区別 して居 る者 もあ るが,実 際問題とし











































































































類論に言及 して,解 剖学的見地並 びに内分泌的
見地から次 の如 き分類方法を提案 して居 る.詳







何れに してもその分類は多彩 を きわめ,吾 々




他の臓器同様,腫 瘍 の原発性及び続発性部位 と
な り得 る.睾 丸腫瘍は全ての年令層に於いて発
生 し,良 性,悪 性両腫瘍共発生す るが,そ の大
部 分は悪性であ り,良 性腫瘍で も悪性転化 の傾
向が著 しい とされて居 る.
睾丸腫瘍は,男 女全腫 瘍患者 の0.5%を占め,





の12年 間に於いて,米 国 のConnecut州,
1,750,000人の住民 に発生 した37,963例の腫瘍
症例中,睾 丸 ・副睾丸 ・精索 の腫瘍は185例で
100,000人の男子中 の2人 に当 り,男 女全腫瘍
患者のO.5%,男子腫 瘍患者 に対 しては1.1%を
占めて居 る.




欧米に比 してその頻度は少 い様で ある.
皿)腫 瘍 内容 の具体的比率 とそ の予後.
これ ら腫瘍 の内容 の具体的比率が,果 してど
の程度 なのか,又 それぞれの腫瘍 の予後を知 る
事が先づ先決問題 と考 える.こ の問題に関 して
CarlRuscheは1952年に131例の睾丸腫瘍を分









以上 の如 き発表 を行つて居 る.
本症 の予後は腫瘤 の型及 びその治療の方法に
よつ て,可 成 りの差が認 められ る.一 般に良性
腫瘍,成 熟碕型腫 を除 く胎児癌,碕 型腫はセ ミ
ノームに比 して,明 らか に不良で,Chorioepi-





は32%が死亡 して居 る.生 存率は矢張 り,セ ミ
ノームが もつ ともよ く820/。が生存,死 亡例 中10
%は 過度 の放射線照射 に よるものである.胎 生
癌34%,trophoblastictumor26%,Teratom
40%が生存 して居 る.又 成熟碕型 腫では10例中
2例が死亡 したに過 ぎない.Campbell(1954)
によると322例の5年 間経過観察例についてJ
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たが,本 論の要旨であ停留睾丸 とその腫瘍 につ
いて少 し述べてみたい.
1V)停留睾丸と腫瘍 の関連性に就 いて.
大田黒は睾丸腫瘍 の病 因論 を整理 して,下 記
の諸因子を列記 し,そ の中,内 因 と しては停留
睾丸及び内分泌異常 を,外 因 と しては外傷をそ
の重要な因子 として挙 げて居 る.
睾丸腫瘍発生病因.
A)内 因 種族 的素因
遺伝的素因
個体的素 因





扱て停留睾丸と云 う条件 が腫瘍化 に対 して促
進的影響を与えると云 う論拠は,決 定的 なもの
でないとしても,諸 家 の統 計及びそ の結論は こ
の事実を如実に物語つ て居 る.大 田黒の表現 略
称を借 りてこの事実を次に述べ て行 く.停 留睾
丸腫瘍例数(ct)の停 留睾丸患者 数(cp)に 対
する割合,即 ちct/cpが,正常位睾丸腫瘍例数
(Tt-ct:但しTtは 全睾丸腫 瘍例数)の 正
常位睾丸を有す る症例(P-cp:但 しPは 全
男子患者数)に対 す る割合,即 ちTt-ct/・P-cP
に比して高い事及び,停 留睾丸腫瘍例数(ct)







従 つて停留睾丸 の方が約13×も腫瘍 化頻度が高
い事を示 して居 る.
又Hinmanに よれば
諺 「右 一侃2暢 ≒多一痴 一q・%.・P
ち 約2倍 程 度 で あ る.
其 の 他Campbel1(1942)は55倍,Gilbert
andHamilton(1940)は48倍の 差 が あ る と述
べ て 居 る.




蓋 一・・6%・伊藤 ・論 一13・%o・小堀 ・器
1 =4。6%,石山 大 田黒=29.7%,井上:22
6(1953):=6.3%,W.W.Scott:15～95
189(o,Hinman:12.2%,Campbell:15%.其
の他 の数字が示 されて居 る.GilbertalldHa-
milton(1940)は文献 的に7,000例の睾丸腫瘍
例 を集録 した結果,睾 丸腫瘍発生頻度は,全 人
口の0.0013%,停留睾丸 の発生頻 度は全人 口の
0.230/o,停留睾丸 中睾丸腫瘍 を発生 した ものは
11%であ り,片 側停留睾丸で腫瘍化 したものの
96.8%が停留睾丸 そのもの より発生 したもので
あ り,両 側の場合,両 側睾丸腫瘍 を生 じた もの
は24.6%,一方正常 位睾丸で両側腫瘍発生を見
た ものは0.796と述べて居 る.こ の統 計的数字
は停留睾丸 の腫瘍化 の可能性 を明らかに吾 々に
見せ て呉れ る。
勿論先述の如 く停留睾丸の腫瘍化 の比率は,
各報告者に より可成 りの巾に差異が認 められ,
絶対的な ものとは断言 し難 いが,少 くとも各報
告に示 され る数字,比 率 の事実が,腫 瘍化発生
の誘因 とな り得 るで あろ う点に関 しては疑義が
ない ものと思 う.




邦文献の統計 より,腹 部 鼠径部両者 の腫 瘍発
生率 の比は4:1と 述べ て居 る.
停留睾丸に何故腫瘍化傾 向が強 いか と云 う点





上記 の人 々の動物実験,或 は臨床実験,睾 丸組
織学的研究其 の他か ら,温 度的条件が腫瘍化 に
対 して何等か の役割を果 しているのでは なか ろ
うか と云 う結論 を出 して居 る.
②胚種発生異常 としての未熟細胞群の存在.
Schova1(1956)は停留睾丸腫瘍 の場合,他
例 の陰嚢内に下降 して居 る睾丸 よ り試験切片を
とり,組 織学的に追求 した所,29例中5例 に思
春期前に見られ る未熟細胞群 を見,こ の5例 の
中3例 はSeminoma他はTeratomaであつ
た と云 う。即ち,正 常位に下降 してい る睾丸で
も他側が停留睾丸で ある場合 には,精 細管 が未
熟な状態で残つてお り,こ れが腫瘍化に関係 し
てい るのではないか と考 えた.同 様の論拠 で,
胚種組織 の残留片が高度に遺残す る 事 を 主 張
し,固 定術を施行 しても腫瘍発生率は低下せ し





された患者に発生 した腫瘍 について発表 して居
る.
Gilbert7,000例の分析では,そ の内63例が
固定術後 の腫瘍 化で あつて,術 後平均12年目に
発現 して居 る.
以上種 々停留睾丸腫瘍 に関 する文献 的考察を
述ぺ'ζ来たが,本 邦67例の停留睾丸腫 瘍の統計
(1898～1954年)によると,年 令的には30～40
才代 に多 く,患 側は右に多 く,部 位的には腹腔
停 留が最 も多 く,組 織学的にはSeminomaが






















































腹腔停留睾丸腫瘍 の1例 を報告 した.
2).別出腫瘤は超手拳 大,重 量4309,病理
組織学的診断Seminoma.
3).睾丸腫瘍特に停留睾丸 と腫瘍発生 に関 し
て,い ささか文献 的考察を行つた.
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